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ХАРЧОВИЙ СТАТУС ДІТЕЙ З ФУНКЦІОНАЛЬНИМИ РОЗЛАДАМИ ЖОВЧОВИВІДНИХ 
ШЛЯХІВ
©С. Л. Няньковський, П. А. Лабінський
Львівський національний медичний університет 
РЕЗЮМЕ. У статті висвітлені питання аналізу харчового статусу дітей з функціональними розладами 
жовчовивідних шляхів. Проведено аналіз триденного харчового щоденника за допомогою комп’ютерної 
програми, який засвідчив недостатність мікронутрієнтів у харчовому раціоні та нераціональний стереотип 
харчування.
КЛЮЧОВІ СЛОВА: діти; функціональні розлади жовчовивідних шляхів; харчовий раціон.
Вступ. Порушення харчового раціону, недо-
статність харчування, а особливо недостатність 
мікронутрієнтів, може призводити до різноманіт-
них проявів, проте чільне місце належить пору-
шенню функціонування системи травлення та 
розвитку функціональних розладів жовчовивід-
них шляхів (ФРЖВШ) [1, 2]. Порушення мікронут-
рієнтного балансу при біліарній дисфункції у ді-
тей залишається відкритим питанням.
Метою роботи є дослідження харчового ста-
тусу дітей з функціональними розладами жовчо-
вивідних шляхів для подальшої його корекції. 
Матеріал та методи дослідження. В дослі-
дженні взяли участь 76 дітей віком 14–17 років. Се-
ред досліджених дітей було 69,7 % дівчат та 30,3 % 
хлопців. Дослідження проведено в амбулаторних 
умовах. Діагноз функціональних розладів біліарно-
го тракту верифікували згідно з римськими критері-
ями третього перегляду. Проведено аналіз скарг, 
анамнестичних даних та об’єктивне обстеження. 
Була виключена інша органічна патологія. Проаналі-
зовано харчовий щоденник дітей за три дні (два буд-
ні та вихідний) та проведено оцінку харчової ціннос-
ті раціону з допомогою програми Dietplan 7 та по-
рівняно з нормативами, наведеними в Наказі МОЗ 
України № 272 від 18.11.1999 «Про затвердження 
норм фізіологічних потреб населення України в 
основних харчових речовинах та енергії». 
Результати й обговорення. При аналізі харчо-
вого щоденника отримано наступні результати. Се-
реднє надходження жирів в раціоні відрізнялося в 
межах 4–9 % від нормативного. При цьому середня 
кількість насичених жирних кислот складала 
(40,4±4,6) г, мононенасичених – (29,7±2,7) г, поліне-
насичених жирних кислот – (9,3±0,7) г, холестеролу 
– (453,4±48,4) г, що можна розглядати як відносну 
недостачу ненасичених жирних кислот по відно-
шенню до насичених. Дещо недостатнім було 
споживання білків – 83 % та 87 % від норми у хлоп-
ців та дівчат. Аналізуючи надходження з їжею ма-
кро- та мікроелементів ми визначили дефіцит біль-
шості елементів, що був виражений в різній мірі. 
Середнє надходження заліза склало 113 % та 95 % 
від норм у хлопців та дівчат. Середнє надходження 
фосфору як у хлопців, так і у дівчат дещо відрізня-
лося від норми, складаючи 91,8 % та 93,7 %. Серед-
нє надходження селену склало відповідно 96,3% та 
94,3%. Споживання йоду суттєвіше відрізнялося 
від норми, складаючи 71,6 % у хлопців та 65,6% у 
дівчат відповідно, що підтверджує сучасний стан 
проблеми йододефіциту в нашому регіоні. Ми ви-
значили більшу недостатність в раціоні дітей з 
ФРЖВШ мікроелементів, зокрема цинку (надхо-
дження 85,3% та 91,5% від норми у хлопців та дів-
чат відповідно), кальцію (95,8 % та 79,3 % відповід-
но) та більшу недостачу магнію (надходження 
63,8 % та 77,7 % від норми у хлопців та дівчат відпо-
відно) і міді (62 % та 74 % відповідно) згідно з нор-
мами фізіологічних потреб для даного віку. Аналі-
зуючи надходження вітамінів можна виявити недо-
статню кількість споживання жиророзчинних 
вітамінів А та Е, усереднене надходження яких 
склало відповідно 40 % і 46 % від норми у хлопців 
та дівчат для вітаміну Е та 58 % і 67 % від норми у 
хлопців та дівчат для вітаміну А. Також більш поміт-
не недостатнє надходження піридоксину (58 % та 
79 % відповідно). Інші вітаміни надходили з менши-
ми відхиленнями від нормативних значень, так, ри-
бофлавін – 76 % та 91 % від норми у хлопців та дів-
чат, віт. D – 96 % та 92 % від норми відповідно. 
Висновки. У дітей з ФРЖВШ спостерігається 
дефіцит споживання основних макро- та мікронут-
рієнтів та вітамінів, що може впливати на мотор-
но-евакуаторну функцію жовчного міхура та жов-
човивідних шляхів. Для лікування ФРЖВШ необ-
хідно корегувати харчовий раціон. Оцінюючи 
перераховані харчові дефіцити можна зробити 
висновок про доцільність розширення харчового 
раціону продуктами, багатими на мікроелементи 
та вітаміни. З продуктів спеціального призначен-
ня можна запропонувати квітковий (бджолиний) 
пилок [3, 4], розглядаючи його не лише як тера-
певтичний засіб з гепатопротекторною дією, а й 
як цінний харчовий продукт з гармонійним біо-
доступним співвідношенням вітамінів, мікроеле-
ментів, амінокислот та інших нутрієнтів.
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ПИЩЕВОЙ СТАТУС ДЕТЕЙ С ФУНКЦИОНАЛЬНЫМИ РАССТРОЙСТВАМИ 
ЖЕЛЧЕВЫВОДЯЩИХ ПУТЕЙ
©С. Л. Няньковский, П. А. Лабинский
Львовский национальный медицинский университет
РЕЗЮМЕ. В статье освещены вопросы анализа пищевого статуса детей с функциональными расстройствами 
желчевыводящих путей. Проведен анализ трехдневного пищевого дневника с помощью компьютерной 
программы, который показал недостаточность микронутриентов в пищевом рационе и нерациональный 
стереотип питания.
КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: дети; функциональные расстройства желчевыводящих путей; пищевой рацион.
NUTRITIONAL STATUS OF CHILDREN WITH FUNCTIONAL DISORDERS OF BILIARY TRACT
©S. L. Nyankovskyy, P. A. Labinskiy
Lviv National Medical University
SUMMARY. The article highlights the issue analysis nutritional status of children with functional disorders of the 
biliary tract. The analysis of the three-day food diary with a computer program, which indicated lack of micronutrients in 
the diet and nutrition irrational stereotype.
KEY WORDS: children; functional disorders of the biliary tract; diet.
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